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I. PENDAHULUAN 
(l n n ~angdt sedikitn~'a curah hU.iRn dilin~gap SebagRi 
salah ~RtU penyelJa~l utliJna rnaSR]ah ~~ekurRngan pangan. iJi-;iltnpin).! 
penggundulCln hutan mel'upaknn fsktar ~ang a(18 kaitann~'a 
mRsalah kekufRngan jJangRn. 
rlantulin cenat 
(ian tepal ~~Ialu Inerupakan Jlla~aiatl ~ang fllndamental untuk daerah­
naerRh 1'aWilll. Oletl sehab iIll (licarl ~Ua[ll ~tl'ategi yang 11 a pol t 
ml·nin~!-.:dtkan efisien:=-i (tafi ",URlU implementasl program perbai"Rn 
tingLlt KendRan ciRerah 
yan~ betul-betul rlleillbuluhkan bRntuan pnn~~lrl pacta Slidt ser;:aranp­
1 n 1 • 
Kekufangan 
'3eternpal 1)l'Inyak yan¥ mt'nciellta kUfi-lTlf! maKan, pal:a llmumn~'R 
clijurnpRi 
;laerah yRflg ."erin!! :ertimna bencRna ,-lkibBt
 
ke~erlJl~arl ~Lau kebarl.lil"an RtalllJun hillna tikus.
 
i)ae1'ah yang karena n]amnva SaJl~Hl lannU"'. tida,..;: suhur.
 
pcnduJukrl~'a rapR! mai-.:H bahRn pan!!an pro(\uk--.l seternpat I :dak
 
IllencukuJli kelJutuhan IllnSYHrR~:at.
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I I. TANDA-TANDA I(r~KURANGAN PANGAN 
ht.'.kurangall rlahall parl~an sifatn~"a alia yan~ han~"a untuk ';iemerltarfl 
waktu. Tllisaln~'il ketika Lel",ladl IJencana kekurangan pangan 
dan flc!d yang khrr1ni'" yan~ te-rjadi '::>t'1.Ii'l[l tahun bt'rulang kali. 
Oi daerflh-daerd.h ter.':iebul s€';"in,Q: cliden,?A.r ada beritfl bu",un~ japar 
f1t3U Hunger Oedema (hO) PenYClkiL Inl terJadi terus rneneru" 
untu~'_ o<.H.'rflh seclang <1 \ daerah­
rlaerah IA(nnYfI htlrl~a leJ"jadl ~RIRu adfl o~ncanfl kekurtlngan 
Pada. mU-;lm 
;...('rlng yang pan]dTlg. orang-orang terpakSR rtlflKanan 
poko]...nya (beras (tan J;\gun~) (lenpan gallJe':. atau ball,"]) makarliln 
I R i n Inengandung sangat <;erliil.it protein. bt'!'Jrll 
tel'hia-;f1 c{erlgalJ bahan IIIElkRnRll In] lIlaka r"endatln)'a ~orlsulnsi 
lap"r, 
l~!ltuk nlendal)dlkan pengertian tentan~ !lusung lallar. l)er!u 
d L pel·hal,:t.:arl lingk",an-\ ingkalan kurang lliakan seheium sampai 
pa(la fase \"flng dj~el)uL HLlnger' c)edema. 
ll]'arlg st'hat cu~;up menclal)atkan Z8[-Zal g i Z i 
(1 n r I Il\ak>l.llan sehari-har i untuk memperliiiHtnkan SlTllpanan .~[L(-7Clt 
d i daialll lubuh dan untuk pember.tukan 
haclRn. 
Apabi 1<1 orang t idFlt: cukup mak:.an akibat ~'(lW! Hkan ti:lI~U',: 
:)taelium 1 fJ~rsediaaJl zat-Zal ~iZ] dldalam 
badan dipakai untu~: kel)erluan rulJuh St'hari-nari 
J Ria n 
baoan. 8i if! berat ;l;Hian turun. ~ef)utunan 
~J/lrUll EI~,tln tt!I'un Clan penlar;aiarl simlJanall lat-un 
.'iladit:lII [I 
nabi", le1"p(:\l'al. mctka akan (l.'r'adi de f i 'i i ens i 
daianl .1arlng-an tul.1Llh. konSllrl11'asi zat-zat gIll (Ii 
dalRIll darcth menurun. ere j a i a-gl: j R l.t kekuli:1ngan 
,I ug a CL'po ( le:an. 
p\.l<;lng dan l(iln-lalrt. Tap] 2'e.ldiil- ,?:t'jO.d : n: 
tieaK <>[1e<;ifik.. '>ehlll,l!,Ei-I tHiak napat ciipnka I, 
ilRta Hiokill!iR aka!l 
dflpat dipaKBl untuk meneBtukan ..;t.':1diunJ int, :-:arerlEl 
suriah tel·.ji:\cli kelaln~ln biokilnls. 
Stadium III	 Stadium , n , ',;erlng disebut "de-ticil2n('~' sta,!!e" , 
ter)arll b~;ainftn faa i . 
rnar(l<.,mu,> busun,1.:: iapar SUGIl:'l mulal t ampai\.. 
Tapi. dapat d l 1 i ha 1, o [e h do.<tE.'r yan,S! 
berpetl.'lalaman. ~etejah dilakl:l\.an pcmerik.snan 
Cf.:'fl11i:lt. 
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:..., t i,,: -_ um j)isebu, ,>ulaium "lrre\crsi~)le", Se I i.:-'l P 
baik mahasi:->\\i--\. Warcav,'an. para medic; r. j I 
men!-'t'Tlal dengan cel,aI illl8n~"a penyaki, I Tl 1 • 
stalliliin Ifll perlJaikall ticlsh dHJ18t dilakukan 
dengan aiiI. tnpi juga llaruc; deTl'~an :)e ngoba 1an. 
dan Inenleflu~ari Tlt'l"awatan )'ang intellsif daiHm IvaKtu 
yang lama. 
SlR(iiul1I [\" Seflr\~ di~t'but fase !,u~ung ll11'81" atall Hl). 5tactiunl ! r 
d i ~~i)ut fase senti H() Ilt'I'at. stadiuII] I! (!l~enut seITli HO rin¥an. 
:\ElpabiiH Lerdflpal sa~u pasien HO (lapa, l:"lt>ri-\:-~l in saflipai raLtl';ilr. 
oran"Q" yan!l herHOEl paGa h.HIH..'!ori stadium Xl sampai stadium I I I 
J I ( . I,ANGKAH-LANGKAH PERBAfKAN (lJ ZI MASYARAKAT 
Heberopa pemikirEln tentan2: uSoho perbaikan unLuk ll1erlnf'aTlKan 
hf;'ban ma:-.la~l Inl. (jiSojl~<:'In daiElIn hentuk pro.2:ram .1,Hn,2':cl pencit'k 
1. Program Jangka Pendek 
ni (]a!,'lln ditujukLln kepar'.a 
penl1L'rlt~ hO dan semi HlI "l'Cii[,~ cerpisah. \'arl~ nl~nderita lit) 
[ltau 
kalau perlu j)f;']"nWfllan II I Rumah sakit. Sf;'c] an,1! Kttfl 
liapa t dibel'IkMrl b~han nl8karl yang 1!lerlgllrlduTI2: kalorl 
(lElrl tin~gi protein. 
Rehab i l i tas i Pender i ta HO 
Pende;'lta H() liitnnrlai ciengan adall\'M II~J~m~ [)ada bagian ka~:l. 
oeClt'ma Inl per;u alperkena:kan cara pemeriksaan 
!Tlf;'nurut syarat-:O:;'y8rat supa~'a eli 
Ciaf;'l'all lain mf;'ngadakall !JemerlKsaan yang sanla sehill~~a ~la~il­
hasllnya dapat dihanc\ingK.an clen.!!an tepat. 
1'11<;11211 hendaknya <1iperik~El daiam ruan~an yang cu:-'up tl;'r8n,~. 
kakinya d 1 Lekan keras selama 10 dellk. di'l.n ,,:emudian tekanan 
clihialkan iO riel ik kaldll 
lerdapat tanda tekanan tadi. baik ~(:'Jihatan maupun diraba 
dalarnnya pa.lin.Q sedikit masih mm. berart i aela oe(iema. 
(' a r a sarna dilakukan pula pada 5elJelah lainnya.yan~ 
._------------n ~\PLr·:i.,t.;:jlAl~t\AN 
V:-':l\TRSl r AS TER13UKA 
f\.aiau ke dua ka~i Ad:, oedeilla. baru (iapaL clikatakan !JOSitif 
HO. 
13ell1\'~rlan makanan ting~i protein clan kalori diberikan cia~ail1 
porsi t idak terlalu banyak serta dii)erikan dengan 
frekv.'enc;.i yaT1~ iebih set"ing. KarcnA [JRsien p8cia stacliulll ini 
Juga Inendel"ita (liare. [nata kil"anya SIISU ~kjm adalah makanan 
pal iog cocok. Malarian ya!lg ada Iell1aknya t i del k 
dicerna I)aik. Illalah kadang-kadarlg nl~m!lerberRt diare 
enLlJn lipase tidak cUkup ban~'ak dlproduksi di eJalalll 
penccrnaRn. \.1akanan lunak dapat pula c1ilJcrjKan 
disesuaikan den~an kerrlampuan pa~len rnenelan (ian merlceI·narl~·d. 
Perne Ii haraan dl I'umah ~arllS l]ula dipcrhatikflll. 01(:;) 
')E:sudatl pa:-;itcn kemnbali []j rUlllah. mak.anannyil. sertng 
dljll:rhac ikan. menjac'.i 
>tu perlu cUkup ting,>.'i unluk 
merehabijilil.,,-j pasien sampai ketingr;.<l[ ~ehal. K.alau pas len 
ini li(lak maTlljJU Jnell1beli makanan m<l~a bingkisan glz; dapat 
dibel-ikan untuk ~eJRmil. 6 ffilnggu aCdU iebih. 
"Bingkisan Gizi " mencegah bertambah banyaknya penderita HO 
Bingki<;an ditujukan kejJ8dil. orang-ol'ang ~'ang tt'rmasuk. 
semi KO. untuk menceQah l11ereka jangan ..,ampi'tl menderita HO. 
dan sekal igus menlJ1,~katkan keadaan ,['izi sflmpFll pada tingtat 
cukup mampu Inelakukan l,eker.jaarl sehari-haI'i seJ,erti keadaac 
sebelumnyl.l dan dapat berdiri 'jencill-l Pada prinSlpTltllya 
semua penderita ..,emi KG diePitat untuk lI1endapatkan hing~~lSi1n 
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glzi. Ietapi Ftpabila ke'Jangan terbatas make priorit,-\<; 
adalah anak bblita. ibu hamll dan llleneteki sertFt ke;uarga 
yang tldak olampu. 
untuk mengetahui stadium [I clon III (semi HO) deng-ane e piel t 
di lnpangan rllerupakan rnasaIah tertentu. .'\paiagl dikerjaknn 
oleh orang-orang ~'an2 IJU~3n dokter serta petugH~ [';tfd mec'is. 
Blngklsan Gizi merupakan suatu pakel bahan makanan ,;umbel 
kalori dan protein yang diberikan kepada ma'oyaraki.1t. 
Besarnya paket adalah sebanyak 75'~. clbri kel)lltuhon kalorl dan 
protein 0rang Indonesio. pemherlar dan t i tLtk 1 () ()~-, 
kebutuhan ka 10 rJ clan protein berdasarkctn pacta pendapa:
 
hahwa:
 
Ft. Orang rnendel"ita senl1 HI) lJel'kurarlg nafsu inakannya.
 
h.	 Kt'butuhan terhadap Z81-Zat glZI juga berkurang karena 
[aktor adaptasi yailu bhdann~'a bertanl1)ah kecil. 
c,	 :\d('l kemun.Q:kinan penderita makanan roakanan selain makanan 
clar"i raket ~-8ng diberikFtn 
Pember ian d i I akukan minimal selama 6 minggu. 
-Sesudah 6 nllnggu diharapkan tel'jadi kenaikkan berat badan 
~'ang signifikan. dan pelnuJihan kenlampuan orang ilu melakukan 
pekerjaan sehari-hari. 
Bingkisan gizi ditekankan pacta kalori dan protein. ~edan~kan 
~ltamiIl dan mlnel"al pada masa kritis tldak merupakan faktor 
penentu. sehin~ga urltuk permulaan. vitanlin dan ITllneral tidak 
diperhilungkan. Lemak tidak merupakan bahan makanan yang 
penting, kecuali b i 1a dianggap sebagai bahan untuk 
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t Ingl.;.at keadaan .2izi ~-an.Q haik_ 
2. Program jangka panjang 
Progl-aln ini merupakan pro~raln tindak lilnju[ (Iari program 
~-an~ diuraikan eli atas. dan ITlerupakan pl'ogran\ jangka panjallg 
untuk daerah-daerah HO yan~ endemik_ seperti halnya di 
Gunun£ Kidul dan daerah-daerah iain yang pendudukllya makan 
gaplek atau ubi kayu. Didaerah-daerah i t u . ke~:urangnn 
kalori merupakan gejala khronis. disamping 1 t u Jo;.onsumSl 
protein jauh dari yang dianJurkan. 
Peningkatarl Suplai Bahan Pangan 
"1eningkatkan produksi bahan makanan darl mengurangl bahan 
sisa merupakan hal ~-ang penting. beberapa banan pangan 
dalarn waktu tertentu kadang-kadang habis dimakan ha.ma. 
Tiku~ merupakan musuh utama di aaerah beras dan jagung. Cbi 
kayu lebill tahan terhadap tikus. tapi kelemahannya <;angat 
1a b i 1 terhadap virus. Kehilangan bahan pangan akibat hama 
dapat mencapai sebanyak 50 % karena itu maslah ini baru,:; 
diatasi. 
Menganeka ragamkan menu makanan 
Meninggikan produksi bahan makanan dan meningkatkan kwalita~ 
menu makanan adalah kebijaksanaan yang harus dijalankan. 
Peningkatan kalori dan protein benal--benar clibuluhkan. 
Cbi kayu hanya mengandung 1% protein (dibanclingkan bcra~ S'\. 
jag-ung 10%) ~elain itu kwalitas protein dari ubi ka)'11 Juga 
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banyak. sehingga kekurangan amino di dalam gaplek dap8.t 
ditutupi oleh ber8s. Sanlun di daerah-daerah tertentu yang 
p8ling miskiII penduduk [idak mampu mencapur dengan serelia. 
L'n t uk dae rah ini kiranya [ler]u menambah konsumsi kacang­
kacang8n dan sayur-sayuran. Kacan~-kacangan seperti kedelai 
dan kacan~ [anah dapat tumbuh baik di daerah Gunung Kidul. 
Orang-orang (ilsana memerlukan pendidikan agar supa~'a mau 
menylmpan kacang-kacangan ini untuk persediaan bahan ma~anan 
eli rumah. Jangansemua eli juai. 
Tapi ~adang-kadang hasil olah kedelai seperti tempe dan [ahu 
terialu mahal buat mereka. Kiran)'a periu ada resep cara 
memasak kedelai yang bisa dilakukan setiap J"umah tangga. 
Mencegah ubi Kayu dijual Keluar Daerah 
Hal )'ang perlu diperhatikan ialah menjaga jangan Saml)al ubi 
kayu dijual ke (Iaerah -daearah lain dalam jumlah )'ang sangat 
ban3'ak. Biasanya ubi kayu dijual sesudah panen deng8n 
harga yang rnurah. dan pada mUSiIT\ paceklik Gunung Kidul 
mendatangkan ubi kayu dari daerah lain (Iengan hargb 2-4 kali 
lebih tinggi. Suatu perlakuan )-ang sama hendakIlya dilakukan 
pula terhadap kedelai dan kacang ta,lah. 
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SosiaL Ekonomi 
Kemiskinan adalah faktur utama penyebab HO. Dengan 
pembangunan tkonomi dan industri. berarti dapat mengurangi 
pengangguran. Jneningkatkan daya beli rakyat, meningkatkan 
kemampuan petani menyimpan hasil panen untuk konsUlnsl 
sendiri. Dengan sendirinya secara tearitis masalah liD dapat 
di atasi. 
Tapi usaha industri seperti tersebut di atas tentu saja 
terbatas karena sangat terbatasnya sumber alam di daerah­
daearah Inlnus. clitamhah dengan Inasalah pengadaan air yang 
cukup banyak. 
Selain itu kehijaksanaan pemerintah memindahkan sebagian 
penduduk ke daerah-daerah di luar Pu l au Jawa. merupakan 
sebagian cara yang tepat untuk menanggu 1ang i masalah HO 
daJam jangka panjang. 
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